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肉腫を疑わしめたが，精細に検索した結果，一部に 除術施行。術後経過良好で 7カ月後の現在健在であ
腺様構造を認め，かっ慢性潰蕩の像も見られ，潰蕩 る。摘出標本では，腫癌は手拳大で，肝右葉をほと
癌と考えられる。この潰蕩底の辺縁部が穿孔したも んど占居し，表面一部粗硬，一部軟で，割面は広範
のである。術後全治退院し現在健在で、ある。 固に石灰化した部や嚢胞形成が認められる。組織学
考案:胃悪性腫蕩に対する胃肉腫の発生頻度は当 的に化骨形成，肝細胞の異形増殖，線維芽細胞増
教室では 1957年より 1965年 11月までの  9年間に 殖，粘液組織様の変化が混在する破壊性増殖を示す 
9例， 0.6%であり，本邦における現在までの胃肉 悪性混合腫蕩であった。
腫の報告例は 315例である。本例は Jレチンの組織検 小児肝腫蕩本邦報告例は 134例，内混合腫療は 19
査で本邦でわずか 3例の穿孔性胃肉腫と考えられた 例で，女児は男児の 3倍の発生率である。本邦肝悪
が，精細な組織検査で穿孔性潰虜癌と診断されたも 性腫蕩切除例は 22例だが，小児肝悪性混合腫療に
ので，肉腫との鑑別がむづかしい癌腫の  1例であ 右葉全切除術を施行したものは本例のみである。
る。 
6. 胃壁外発育を示した胃肉腫の 1治験例 
4. 多発性胃嚢腫の 1治験例 大学院 1年乃本盛三
大学院 1年原輝彦 最近教室では胃壁外発育を示した胃肉腫の 1治験
胃嚢腫は極めて稀れに発生する良性腫療である 例を経験したので報告する。
が，最近教室において胃の広範囲にわたって多発し 症例: 63才，女，主訴 右季肋部痛，上腹部腫
た嚢腫の 1治験例を経験したので報告する。 癌。入院時所見:心宮部に圧痛著明な弾性軟，表面
症例は 64才の女性で，約 3カ月前より顔色が悪 平滑な腫癌を触れた。検査成績:貧血のほか，心肺
い他・自覚症状は無かったが，某病院で胃腫療を指 肝腎に異常を認めず，胸部および胃 X線所見にて右
摘され昭和 40年 10月 8日入院した。一般検査所見 横隔膜拳上と胃体部における前方よりの圧迫像あ
は中等度貧血と糞便潜血反応陽性。胃 X線所見は前 九腹腔鏡所見および肝スキャニングでは肝牌に異
庭部を中心とした多数の辺縁不規則なポリープ様陰 常を認めず，気腹撮影にて腹部中央に表面平滑な人
影欠損。胃カメラ所見は幽門部より体部後壁にかけ 頭大の陰影を認め，選択的腹腔動脈撮影では左胃網
てポリポージス。噴門部後壁より寄建部にかけて粘 膜動脈の拡大迂曲と増殖像が認められた。よって大
膜面のやや汚犠された数個の小隆起。以上より粘膜 網腫癌の診断の下に手術施行。手術所見として上腹
下悪性腫療の疑いで開腹，腹腔内噴門切除食道空腸 部に人頭大の腫癌を認めた。腫癌は周囲と癒着し，
吻合兼空腸空腸戸型吻合兼胃凄造設術を施行し，術 その後面は半手掌大で，胃前壁と密着していた。
後 26日目に全治退院した。切除標本は，肉眼的に 腫蕩摘出術および胃契状切除術を施行。切除標本
切除胃全体にわたって粘膜下層に揖指頭大から小豆 は胃壁外に発育した 2210gの腫癌で，表面組，割面
大までの嚢胞が無数に存在し，割面を入れると水様 は壊死様の内容を有する結節を形成し，胃粘膜には
透明の液が流出した。組織学的には粘膜は全体とし 変化はなかった。組織学的には，胃の大費より発生
て萎縮状で萎縮性胃炎を示し，粘膜下層にかけて無 せる胃平滑筋肉腫であった。
数の噴門腺の高度の拡張による嚢胞と，体部では粘 術後経過は順調で、 30日目に全治退院した。
膜下層全般にわたって非常に大きな中等度の炎症性 胃肉腫，特に胃外肉腫の術前診断は従来困難視さ
変化を伴ない，内面が変性した上皮性細胞で被われ れていたが，選択的腹腔動脈撮影によって，診断が
ている異所性嚢胞であった。	 ある程度，容易になった。本症例においても胃から
発生した腫療であることを示す所見が得られた。 
5. 小児悪性肝混合麗鷹の 1例
大学院 1年深尾立 7. 第 2外科における剖検例の検討(1962---1964)
患児は生後 7カ月の女児で，腹部腫痛を主訴とし 大学院 2年佐藤裕俊
て来院， 1カ月前より腹部膨隆し， 3日前より腫癌 千葉大学病理学教室 3年間の剖検総数は  714例
を触れるようになった。腫癌は右季肋部 8横指の岩 で，うち学内剖検例は 502例 70.3%，学外剖検例は
様硬，辺縁不整のもので肝スキャンニングで右葉に 212例 29.7%である。このうち第 2外科剖検例は 80
一致した陰影欠損を認めた。肝癌の疑いで肝右葉切 例で全体の 11.2%をしめている。 3年間の学内各科
第 3号 第 431回千葉医学会例会，第 1回佐藤外科例会 -245-
平均剖検率は 58.3%であるが，第2外科のそれは
74.8%で，かなり高率を示す。
第 2外科剖検例 80'例を疾患別に分類すると消化
器疾患は 66例で 82.5%と圧倒的に多い。 
これらを部位別に見ると胸部上中部食道癌21例，
下部食道噴門癌 14例，胃癌9例，胃・十二指腸潰蕩
-ポリープ 8例，その他 14例でこれらを患者終末病
態より，手術死亡，癌再発，癌死，その他の 4項目
に分類し，今回は特に癌再発症例を中心に検討し
た。胸部上中部食道癌再発例は 6例で全例肉眼的根
治度 IIで、あった。手術より再発症状発現までの期
間は 12カ月以内で再発症状発現より死亡までの期
間はほぼ 2カ月以内である。直接死亡原因は再発時
嘆声，および呼吸困難を主訴とした 3例は全例癌浸
潤気管壁よりの出血による窒息死であることが注目
される。
下部食道噴門癌および胃癌の再発症例についても
症例を示し検討を行なった。 
8. 胃癌患者血清中の特異抗原検出法について
大学院2年渡部浩二
教室の岩崎は，胃癌患者血清中に特異抗原が存在
し，セルローズカラムクロマトグラフィを行なう
と，その特異抗原は，常に特定の分画，すなわち， 
pHモル数の異なるリン酸バッファで、分けた中， pH 
4.6，0.15 M の分画に含まれ，この部分で作製した家
兎免疫血清は，沈降反応により，食道癌，胃癌と特
異的に反応することを明らかにした。今回は，この
分画で作製した家兎血清を用いて，新たにタンニン
酸処理血球を用いる間接凝集反応により，胃癌人血
清の pH4.6，0.15 M のリン酸バッファで溶出する
分画に極めて明らかに，特異抗原を見出すことが出
来た。これは沈降反応， Ouchterlonyゲル拡散法で、
は，判定のやや困難な抗血清を用いても，可能であ 
り，従って胃癌人血清中に存在する特異抗原の検出
法として，タンニン酸処理血球を使用する間接凝集
反応は，すぐれていることを明らかにした。
9. MAAによる肺スキャンの研究
大学院3年高梨健治
131I_MAAを使用， 1964年 12月から本年 11月の
聞に， 93例の肺スキャニングを行なったので報告す
る。
左右の肺野を，おのおの上中下の三部分に分け，
各肺野ごとの所見を記載した。所見は三段階に分
け，肺スキャンでは，打点分布が，パックグラウン 
ドとほとんど同じ状態を S2' 肺野全体または一部
に， S2以外の著明な変化の認められる場合を Sl'S2 
Slの変化を認めない場合を S。とする。胸部 X線写
真では， X線の透過度が悪く，フィ Jレムの濃度が O
に等しい状態を X2，X2以外の著明な陰影度変化を
X1，X2X1の変化を認めない場合を X。とする。
肺スキャンと胸部X線写真の所見を比較すると，
肺癌，乳癌術後照射による肺線維症では，肺スキャ
ンの変化が，胸部X線写真の変化より著るしく，縦
隔腫療，気管支拡張症では，両変化がほぼ平行関係
にあり，悪性腫療の肺末梢部転移例では，胸部X線
写真の変化が，肺スキャンの変化より著るしい傾向
が見られた。
肺動脈血流に対しては，肺動脈の閉塞，狭窄等の
器質的変化による場合と，肺血流力学的変化による
場合がある。前者による影響では Poiseuilleの法則
により，内径の四乗に比例し，肺スキャンの変化が，
胸部X線写真と異なった所見を呈する一つの哩由と
なる。血、流の力学的関係については，定量的方法を
考えれば，心疾患の診断にも，有意義であると考え
られる。 
10. カイコ糸状核酸のラッテ肝蛋白合成系におよ
ぼす影響
大学院3年西沢直 
5令期のカイコ後部絹糸腺細胞から抽出した糸状
核酸を，ダイコクネズミの肝臓系に入れてタンパク
合成を invitroで行なったものである。
初めに，この糸状核酸をカイコ後部絹糸腺細胞ホ
モジェネート系で， C14ーグリシンのとりこみを促進
させる効果があったので，次に，ダイコクネズミの
肝臓系を用いて，C14ロイシンと， C14ー グリシンの
とりこみを検討した。その成績陪よると， C14ー ロイ
シンのとりこみは促進効果が全然なく， C14ー グリシ
ンのとりこみが，糸状核酸量と反応時間に比例して
増加している。
この実験成績から次の様な結論が得られる。すな 
わち，ダイコクネズミの肝臓系の中にあるタンパク
合成の場所を提供しているリボゾームと各種アミノ 
酸を運搬するトランスファー RNAを利用して，ど
のようなタンパクを合成するかを決定するカイコの
糸状核酸が，フィブロインを合成していると考えら
れる。すなわち， タンパク合成の場所を提供されれ
ば，外部から加えられる核酸によって，そのタンパ
